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Funcion del 







teas biologicas 


Caracteristicas mecanicas 



Posiciones basicas 
mandibulares 



Relacion centrica 
fisiologica de ATM 


RC 


PMI 


Posicion de maxima 
intercuspidacion 


1° Contacto muscular 
tonico 


CM 


Posicion postural pp 






La Posicion Postural de Reposo esta determinada 
por la actividad neuromuscular y por la 
elasticidad paslva del musculo y otros tejidos. 


Es un tejido del cuerpo que, a traves de repet ida 
contraccion y relajacion, es capaz de producir 
movimiento, mantener la tension, o bombear 



Ifquidos en el cuerpo 


Hay tres tipos: 

Musculos voluntarios o estriados 
Musculos involuntarios o liso 
Musculo cardiaco 


Hay tres tipos: 

• Musculos voluntarios o estriados 

• Musculos involuntarios o liso 

• Musculo cardfaco 


Musculos masticatorios: 


Division funcional 

Los musculos esqueleticos se dividen en 
dos grupos de acuerdo a su funcion 


Musculos masticatorios: 


Division funcional 

Musculos extensores 

Ejercen una funcion antigravitacional y son posturales 

Musculos flexores 

Son antagonistas de los extensores, de contraccion 
fasica , rapida y alejan las partes corporales de 

estimulos nocivos 


Arturo Manns 


Musculos masticatorios: 


Division funcional 

Musculos extensores 

Elevadores 

Musculos flexores 

Suprahiofdeos o depresores de la mandfbula 


Musculos masticatorios: 

Elevadores 

• Masetero 

• Temporal 

• Pterigoideo interno 

• Pterigoideo externo - haz superior 


Musculos masticatorios: 

Flexores o depresores 

• Pterigoideos externos (haz inferior) 

• Digastrico 

• Milohioideo 

• Genihioideo 

• Estilohioideo 


Los musculos pueden responder a una orden 
voluntaria o se contraen por via ref leja 



Sistema Nervioso Central 


Cerebro 

Telencef alo 
Diencefalo 

Tronco encefalico 

Mesencefalo 
Protuberancia 
Bulbo raquideo Bj 

Medula espinal 



Sistema Nervioso Periferico 


Sistema Nervioso Autonomo 

Simpatico 
Paras impatico 


Sistema Nervioso Somatico 

Nervios craneales 
Nervios espinales 


Para que un musculo se contraiga por via ref leja 
los es+fmulos pueden provenir del y/o ser 
originado por cambios en la propia tension 

muscular 
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Sensores (rece p+ores) 


Actividad 



Reflejos innatos 

(Obtencion del alimento y 
mecanismos de proteccion 
y regulacion corporal) 


• Aper+ura y cierre 

• Succion 

• Resplracion 

• Degluclon visceral 


refleja 



Reflejos adquiridos 

(Condicionados) 


• Masticacion 

• Fonoarticulacion 

• Deglucion somatica 

• Habitos de bruxismo 




Perception Conduction 


Via aferente 


Registro 

Modification 

Integration 

Coordination 


SNC 


Conduction 


Via eferente 


Reaction 

motora 


Propioceptores 


Husos neuromusculares (musculo - longitud) 

Organos tendinosos de Golgi (tendones - tension) 

Corp. de Paccini (tendones, artic., periostio, aponeurosis y tej. subcut 

(en todos los tejidos - dolor) 


Nociceptores 





Con acortamiento: contraccion he+erometrica 
o dinamica (mal llamada isotonica 


Sin cambio de la longitud pero con 
aumento en la tension: contraccion 

isometrica o estatica 



Reflejo nociceptivo 


Efecto excitador de los depresores e inhibidor de los elevadores 


















Tendon Musculo Tendon 





Sinapsis neuromuscular 
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Unidad motora 


Conjunto de f ibras musculares inervadas 
por un solo axon de una neurona 




• Se contraen si multaneamente 

• Responden a la Ley del todo o nada 


Unidad motora 








A Iternancia 

Sucesion repe+ida, mas o menos regular, 
de fenomenos d if eren+es u opues+os. 


Contraccion simultanea 
y sostenida 



Reposo f:? 'ologico 
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Gravedad 











Adaptation de los receptores 



Ley de Weber-Fechner 


Para que una sensacion aumente en progresion aritmetica 
el estfmulo debe crecer en progresion geometrica 




Estimulo 

(Fuerza muscular) 



EL DOLOR ES UNA 
EXPERIENCE SUBJETIVA 
QUE OCURRE SOLAMENTE 
EN ESTADO DE CONCIENCIA 


Simms, Symptomps in the Mind 


CIRCULO VICIOSO PATOGENICO 


Corteza cerebral, Talamo, Sistema 
Limbico 


TENSION 

PSIQUICA 


Nucleo Mesencefalico del 
Trigemino 


Impulsos sensoriales 
aferentes aumentados 


Propioceptores 

periodontales 


DESARMONIA 

OCLUSAL 


Microtrauma de 
las ATM 


Impulsos motores 
eferentes aumentados 
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HIPERACTIVIDAD 

MUSCULAR 
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• Propiedades biologicas 




• Contactos bilaterales 

• Simultaneos 

• Parejos 





















Hiperactividad muscular 



Diente atm Musculo 


• Desgastes cuspfdeos 

• Hipercementosis radicular 

• Condensacion estruc. de soporte 

• Adaptacion neuromuscular 

• Cambios morfofuncionales ATM 

• Migraciones dentarias 

Compensacion 



Adaptacion 
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Relaciones 
contactantes y 
no contactantes 


ATM y grupos 
musculares 
funcionales 
actuantes 


Tensiones 
psicosociales del 
micro y macro 
clima 


Krogh Paulsen 



